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Resumen 
La investigación comprendió el desarrollo, implementación y evaluación de un sistema 
integrado de registros clínicos para el proceso de admisión del Hospital “San José” del 
Callao. La metodología de investigación que se utilizó fue hipotético deductivo y el tipo de 
estudio fue de tipo experimental y de diseño de investigación pre-experimental. 
El objetivo principal de la investigación fue determinar el que el sistema integrado de 
registros clínicos mejora significativamente el proceso de admisión Hospital “San José” del 
Callao. La población se estableció por estratificados conglomerados: 263 historias clínicas 
semanales para el indicador tiempo de registro de pacientes nuevos, 1207 citas semanales 
para el indicador tiempo registro de citas y 6 reportes mensuales para el indicador tiempo de 
generar de reportes médicos. La muestra se estableció por estratificados conglomerados: 55 
historias clínicas semanales, 65 citas semanales y 6 reportes mensuales respectivamente, el 
muestreo se estableció por estratos conglomerados por conveniencia. 
Se planteó el desarrollo de un sistema de registros clínicos que integre el proceso de 
admisión, archivo y registros clínicos, quien está conformado por tres dimensiones: registros 
de pacientes nuevos, registro de citas y generar de reportes médicos. Mediante el uso del 
sistema integrado de registros clínicos se logró disminuir el tiempo de registro de pacientes 
nuevos en un 72.11% que equivale a 3.36 minutos en promedio, se logró disminuir el tiempo 
de registro de citas en un 68.96% que equivale a 2.51 minutos en promedio y por último, se 
logró disminuir el tiempo de generar reportes médicos en un 70.40% que equivale a 7.92 
minutos en promedio. 
Se concluyó que el uso de un sistema de registros clínicos mejoró significativamente el 
proceso de admisión del Hospital “San José” del Callao. 
Palabras Claves: Proceso de admisión, tiempo de registro de pacientes, sistema médico – 
historias clínicas, registros médicos, citas medicas
xv 
Abstract  
The research involved the development, implementation and evaluation of an integrated 
clinical records for the admission process of "San Jose" Hospital del Callao system. The 
research methodology used was deductive hypothetical and type of study was experimental 
design and pre-experimental research. 
The main objective of the research was to determine which integrated clinical records system 
significantly improves the process of admission Hospital "San Jose" Callao. The population 
was established by stratified cluster 263 weekly medical records for the indicator time 
registration of new patients, 1207 weekly appointments for time indicator track of 
appointments and 6 monthly reports for the time indicator generation of medical reports. The 
sample was established by stratified cluster: 55 weekly medical records, 65 weekly 
appointments monthly reports and 6 respectively, sampling strata established conglomerates 
for convenience. 
Records of new patients, recording appointments and medical reports generation: the 
development of a system that integrates clinical records admissions process, file and medical 
records, which is made up of three dimensions was raised. By using the integrated system of 
clinical records was possible to reduce the time of registration of new patients in a 72.11% 
equivalent to 3.36 minutes on average, it was possible to reduce the recording time dating a 
68.96% equivalent to 2.51 minutes average and finally achieved decrease the time to 
generate medical reports in a 70.40% which equates to an average of 7.92 minutes. 
It was concluded that the use of clinical records system significantly improved the admission 
process of  Hospital "San Jose" Callao. 
Keywords: Admission, time of patient registration, medical system - medical records, 
medical records, medical appointments 
